KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

I. INFORMACJE DOTYCZACE WYPOCZYNKU

1. Forma wypoczynku - POLKOLONIA

2. Termin wypoczynku: 19.02-23.02.2024 r.
3. Adres wypoczynku: Krakowski Szkolny Osrodek Sportowy, al. Powstania Warszawskiego 6
Krakow,
(miejscowos¢, data) (podpis organizatora wypoczynku)

II. INFORMACJE DOTYCZACE UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

1. Imig (imiona) i nazwisko

TR 0 T 3 L
4. Numer PESEL uczestnika wypoczynku

5. Adres zamieszkania

7. Numer telefonu rodzicow lub numer telefonu osoby wskazanej przez petnoletniego uczestnika wypoczynku,
W CZaSI€ trWania WYPOCZYIKU ... ..uunttt ettt ettt ettt e ettt et ettt e et e e et et e ae e et et et e et e aeeenenes

8. Informacja o specjalnych potrzebach edukacyjnych uczestnika wypoczynku, w szczegdlno$ci 0 potrzebach
wynikajacych z niepetnosprawnosci, niedostosowania spotecznego lub zagrozenia niedostosowaniem spotecznym

9. Istotne dane o stanie zdrowia uczestnika wypoczynku, rozwoju psychofizycznym i stosowanej diecie (np. na co
uczestnik jest uczulony, jak znosi jazde samochodem, czy przyjmuje stale leki i w jakich dawkach, czy nosi aparat
ortodontyczny lub okulary)

oraz o szczepieniach ochronnych (wraz z podaniem roku lub przedstawienie ksigzeczki zdrowia z aktualnym
wpisem szczepien):
L1557/ O3 N

(data) (podpis rodzicow/petnoletniego uczestnika wypoczynku)



111. DECYZJA ORGANIZATORA WYPOCZYNKU O ZAKWALIFIKOWANIU UCZESTNIKA
WYPOCZYNKU DO UDZIALU W WYPOCZYNKU

Postanawia sic :

(1 zakwalifikowac i skierowa¢ uczestnika na wypoczynek
[ odmowié skierowania uczestnika na wypoczynek ze wzgledu

(data) (podpis organizatora wypoczynku)

IV. POTWIERDZENIE PRZEZ KIEROWNIKA WYPOCZYNKU POBYTU UCZESTNIKA WYPOCZYNKU
W MIEJSCU WYPOCZYNKU

UCZESINIK PIrZEDYWAT ...ttt e bbbt bbbt b bt e b et st e e bt en et e abebe e

od dnia (dzief, MiesigC, oK) .....ccccovvverereereseeieeiniinens do dnia (dzien, miesigc, rok) .......c.cccevvevivviveiinieeiesreenn,

(data) (podpis kierownika wypoczynku)

V. INFORMACJA KIEROWNIKA WYPOCZYNKU O STANIE ZDROWIA UCZESTNIKA WYPOCZYNKU
W CZASIE TRWANIA WYPOCZYNKU ORAZ O CHOROBACH PRZEBYTYCH W JEGO TRAKCIE

(miejscowo$¢, data) (podpis kierownika wypoczynku)

VL. INFORMACJA I SPOSTRZEZENIA WYCHOWAWCY WYPOCZYNKU DOTYCZACE POBYTU
UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

(miejscowos¢, data) (podpis wychowawcy wypoczynku)



ZGODA NA WIZERUNEK
INFORMACJA ADMINISTRATORA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

Wyrazam zgode/Nie wyrazam zgody* na fotografowanie oraz nagrywanie wizerunku mojego dziecka
. e ...(imig i nazwisko dziecka) zwiazanego ze $wiadczeniem ustug
op1ekunczo—wychowawczych (poikolonu) w celu wykorzystania materiatow: na terenie jednostki, na stronie
internetowej jednostki, na portalach spolecznosciowych.

*niepotrzebne skresli¢

KrakOow, «cceeeeeeeeineeeeeineneeeeennnecnn SN

(Czytelny podpis osoby, ktérej dane dotyczg/rodzica lub opiekuna
prawnego dziecka, ktérego dane dotycza)

INFORMACJA ADMINISTRATORA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

Administratorem Twoich danych osobowych jest Krakowski Szkolny Osrodek Sportowy im. Szarych Szeregow,
z siedzibg al. Powstania Warszawskiego 6, 31-541 Krakéw w Krakowie.

Informujemy, ze:

1. Maja Panstwo prawo w dowolnym momencie wycofa¢ niniejsza zgodg, przy czym jej wycofanie nie wplywa na
zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktorego dokonano na podstawie tejze zgody przed jej wycofaniem.

2. Maja Panstwo prawo do zgdania od administratora dostgpu do przetwarzanych danych osobowych, ich
sprostowania, ograniczenia przetwarzania, a takze ich usuniecia.

3. Dane osobowe beda przechowywane do czasu wycofania zgody lub usuni¢cia danych przez administratora.

4. Odbiorca sa podmioty $wiadczace dla naszej jednostki obstuge techniczng w zakresie ww. mediow.

5. Maja Panstwo prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktorym jest Prezes Urzgdu Ochrony Danych
Osobowych z siedzibg ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

6. Wyrazanie zgody jest dobrowolne. Brak wyrazenia zgody spowoduje u administratora obowigzek nieumieszczania
wizerunku w zakresie, w ktorym Panstwo nie wyrazili zgody na jego publikacje.

7. Podstawe prawng przetwarzania danych jest Panstwa zgoda.

Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych: adres e-mail: inspektor4@mjo.krakow.pl
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IFORMATOR DLA RODZICOW

Zapisy odbywajg si¢ wytacznie online.

Potkolonie odbywajg si¢ w KSOS Centrum na al. Powstania Warszawskiego 6.

Do 7 dni od dnia zapisania dziecka nalezy dostarczy¢ prawidtowo wypelnione i podpisane
dokumenty do placowki:

-karta kwalifikacyjna,

-zgoda na wizerunek.

Wszystkie wymagane dokumenty sg do pobrania na stronie Www.ksos.pl w zaktadce
,,POLKOLONIA” oraz e-mailu zwrotnym przy zapisie. Do kazdego turnusu, kazdego dziecka
wymagane s3 osobne dokumenty (np. dwa turnusy to dwa komplety dokumentéw)
Dokumenty ktére sg zniszczone, poplamione czy edytowane w jakikolwiek sposéb nie beda
przyjmowane.

Rodzice/ opiekunowie prawni wypetniajg tylko cz. Il karty kwalifikacyjnej.

Prosimy o rzetelne wypelnienie wszystkich obowigzkowych danych dotyczacych dziecka.
Zywienie zbiorowe nie obejmuje specjalistycznych diet, dlatego bardzo prosimy by dziecko
bylo $wiadome co moze jeS¢ a czego nie. Wykaz obiadow oraz lista alergenow bedzie
dostepna do wgladu na terenie naszego $rodka i kazdy w trakcie turnusu bedzie mogt si¢ z nig
zapoznac.

Calo$¢ kwoty nalezy wplaci¢ najpozniej 14 dni_przed rozpoczeciem turnusu. Brak
zaksiggowane] wptlaty bedzie skutkowal bezwzglednym skreSleniem dziecka z listy

uczestnikow. Platno$¢ za poszczegolny turnusy:
a. |turnus do 28.01.2024 r. b. 1l turnus do 04.02.2024 r.

Dla zapisow od 05.02.2024 r.:

-Dokumenty nalezy donies¢ do dwoch dni od zapisania dziecka na potkolonie.

-Optate nalezy uiSci¢ niezwlocznie (nie p6zniej niz do nastepnego dnia do godz. 12:00) oraz
przesta¢ potwierdzenie na adres polkolonia.centrum@ksos.pl.

Przyprowadzanie dzieci jest w godzinach 7:00 — 8:00 a odbior w godzinach 16:00 — 17:00.
Bardzo prosimy o punktualno$¢.

Prosimy o zapewnienie dziecku odpowiedniego stroju do zaj¢é sportowych oraz pogody,

a przede wszystkim obuwia (najlepiej sznurowane).

W miar¢ mozliwosci prosimy o zapewnienie dziecku wtasnego bidonu/ butelki na wode (na
terenie osrodka znajduje si¢ dystrybutor z woda).

W sprawach dot. zaje¢ prosze sie kontaktowaé bezposrednio w wychowawca grupy lub
kierownikiem wypoczynku.

W przypadku rezygnacji z uczestnictwa w potkolonii bardzo prosimy o jak najwcze$niejsza
informacje, by nie blokowa¢ miejsca dla innych dzieci.

Rodzice/ opiekunowie prawni oraz dzieci maja obowigzek zapoznaé si¢ z regulaminem
potkolonii i go przestrzegac.

Wszelkie informacj¢ beda zamieszczane na stronie Www.ksos.pl.



http://www.ksos.pl/
http://www.ksos.pl/

